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論 文 内 容 要 旨 
 
Surgical reconstruction with the remnant 
ligament improves joint position sense as 
well as functional ankle instability: a 1-year 
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3 回ずつ計測を行い、3 回の平均値を AE として採用した。機能的足関節不安定性の評価に
は Karllson らの考案したスコアリングスケールを用いた。このスケールは疼痛、腫れ、自
覚的不安定感、運動のしづらさ、段差昇降能力、ランニング、日常生活動作、装具の有無
の 8 つの項目から構成されており、100 点満点中 81 点以下を機能的足関節不安定性と判断
する。関節位置覚および機能的足関節不安定性の評価は手術前日、術後 3 ヵ月、術後 6 ヶ
月、術後 1 年に行った。損傷群の全症例とも Modified Broström method にて遺残靱帯を用
いて足関節外側靭帯を再建した。 
【結果】 
 損傷群は術前においてコントロール群よりも大きな AE を示し、関節位置覚が低下してい
た(p<0.05)。また、遺残靱帯を用いた靭帯再建術後 3 ヵ月の時点で、損傷群の AE は術前よ
りも小さな AE を示し、関節位置覚は回復を示した(p<0.05)。術後 3 ヵ月と術後 6 ヶ月およ
び 1 年の間の AE に有意な差は認めなかった。機能的足関節不安定性のスコアは術前にお
いては損傷群の全症例とも 81 点以下で、機能的足関節不安定性を有していた。術後 3 ヵ月








れた。また、機能的足関節不安定性は術後 3 ヵ月から術後 6 ヶ月にかけて更に回復を示し
た。機能的足関節不安定性には固有感覚機能のみならず、筋力や姿勢制御能力などの要素
が関与しており、今後はこれらの要素に対しても適切なリハビリテーションおよび評価を
行っていくことでスポーツ競技復帰を早くすることができるようになるかもしれない。 
【まとめ】 
 遺残靱帯を用いた靭帯再建術は足関節外側靭帯損傷者の機械的足関節不安定性のみなら
ず、関節位置覚および機能的足関節不安定性の回復にも有効であることが示された。関節
位置覚は足関節外側靭帯損傷者が安全にスポーツ競技復帰を果たすために、機能的なエク
ササイズを開始する時期を決定する評価ツールになる可能性がある。 
